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INTISARI 
Kulit merupakan organ terluar yang menjadi pelindung 
pertama bagi tubuh manusia. Terkadang orang tidak 
memperhatikan kesehatan dari kulit sehingga mudah untuk 
terserang penyakit. Penyebab timbulnya penyakit kulit 
antara lain : melalui lingkungan yang kotor, melalui 
binatang, kebersihan tubuh, bencana alam, maupun interaksi 
antara kulit dengan kulit. 
Dalam kehidupan sehari-hari orang lebih memilih pergi 
kepada seorang pakar atau dokter kulit untuk konsultasi 
tentang penyakit kulit. Oleh karena itu, sebagai alternatif 
untuk membantu orang dalam berkonsultasi mengenai penyakit 
kulit dengan seorang pakar diperlukan sebuah sistem pakar. 
Melihat permasalahan tersebut maka dibuatlah sebuah 
aplikasi sistem pakar pendeteksi penyakit kulit dengan 
menggunakan metode certainty factor serta berjalan pada 
piranti mobile Windows Phone. Tools yang digunakan adalah 
visual studio 2012 dan xampp sebagai basis data. Dari hasil 
pengujian 4,67% mengatakan sangat baik, 36% mengatakan 
baik, 53,33% mengatakan cukup, 6% mengatakan kurang. 
Aplikasi ini diharapkan dapat membantu setiap orang yang 
ingin berkonsultasi tentang penyakit kulit dan memberikan 
informasi mengenai penyakit kulit. 
Kata Kunci : Penyakit Kulit, Windows Mobile Phone, 
sistem pakar, certainty factor, Visual studio 2012. 
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